
 
 
 
 

CUENTA DE COBRO No. 05 
 
 

E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DEL  
 MUNICIPIO DE CERRITO 

 
 

DEBE  A: 
 

ELBER YAHIR VILLAMIZAR ZAMBRANO 
C.C. 13.928.754 de Málaga 

 
(RÉGIMEN SIMPLIFICADO - NO RESPONSABLE DE I.V.A) 

 
“Declaro bajo la gravedad de juramento, que mis ingresos durante el año,  

No superan  la suma de$ 105.801.000, (3.000 UVT) por lo cual no estoy obligado a  
Inscribirme en el régimen común del impuesto a las ventas.” 

 
LA SUMA DE: 

 
UN MILLON QUINIENTOS MIL PESOS /CTE 

 
($1.500.000.oo) 

 
 

POR CONCEPTO DE: 
 
 
  

Ultimo Pago.  del 01  al 15 de Junio de 2023, y correspondiente al contrato de prestación de 
servicios profesionales No. 010 -  2023 ; cuyo objeto de contrato es: PRESTACION DE SERVICIOS 

PROFESIONALES DE INGENIERO DE SISTEMAS Y DE SEGURIDAD COMO SOPORTE DE SISTEMAS Y DE 
MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE LOS EQUIPOS DE COMPUTO, REDES, 

IMPRESORAS Y SISTEMAS DE ALIMENTACION ININTERRUMPIDA - UPS DE LA E.S.E. HOSPITAL SAN 
ANTONIO DE CERRITO SANTANDER. 

 
Favor Realizar Consignación a la cuenta de Ahorros de BANCOLOMBIA, No. 31241571737. 

 
Atentamente, 

 
 
 
 

 
ELBER YAHIR VILLAMIZAR ZAMBRANO 

C.C. 13.928.754 de Málaga 
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PAGADO 16/06/2023 EN HORARIO EXTENDIDO

Fecha creación reporte: 2023-06-16, 09:49:08 PM Numéro Planilla:

junio de 2023 junio de 2023

63309841

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

ELBER YAHIR VILLAMIZAR

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

CL 24 #11 - 36 VILLA ANDALUCIA

 Teléfono Tipo de Empresa

 Total Afiliados

 Ciudad
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 II. DETALLE DEL APORTANTE
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0,522 $ 8.400 (NIN-CC) NINGUNA CCF $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0CC 13928754 00 (25-14) COLPENSIONES $ 1.603.200 $ 256.600 (EPS010) EPS SURA $ 1.603.200 $ 200.400 $ 1.603.200ELBER YAHIR VILLAMIZAR
ZAMBRANO 3030 03057 0 $ 465.400
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$ 0$ 1.603.200 $ 1.603.200 $ 1.603.200 $ 0 $ 256.600 $ 200.400 $ 8.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0

ARUS, Línea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotá: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellín: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. Línea Ética: 018000
517806.
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Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.


